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そもそも救急医療が蘇生 (Resuscitation)，搬送 (Transportation)，集中管理 
(Intensive Care)の三要素を含む一つの医療部門であり，蘇生や集中治療につい
ては早くから論じられて来ている。 しかし搬送に関しては， 単に搬送の手段方法
のみでその質的な内容がともすれば疎かにされがちであったが， 最近救急処置の
出来るよう設備された救急車やヘリコプターに，特別救急医療土 (Paramedic)ま
たは救急医を同乗させたいわゆる MobleIntensive Care Units (M.I.C.U.)を
導入させることにより，搬送中の死亡率を著るしく減少させうることが実証され
て来た。
本著は，この M.I.C.U.と高度の救急管理即ち“MobileIntensive Care Units 
and Advanced Emergency Care Units"に関する国際シンポジウムが1973年9
月，西独 Mainzで開催されちたきの記録である。この主題に関連した広範囲な58
題の英文と 8題の独文抄録がそれぞ、れ， 救急医療システムの計画と組織， 通報連
絡交信，患者発生現場での治療ならびに搬送中の治療， 病院内での救命処置， 救
急医療システムでのデーター取得とその評価，救急医および救急医療土の訓練と
教育，救急心循環系管理システム， 災害時の備準と管理， 救急および重症患者管
理の研究と考案などの 9項目に分類集録されている。最後の 10，11項目には，そ
れぞれ英文および独文で， 蘇生法に関して有名な P.Safar らによる救急医療用
語の略語と定義などが記載され，同時に前9項目各々についての国際的な Reco・ 
mmenc1ationが列記してあり， 現時点での一つの結論とそのあり方，方向づけを
提示している点は， 非常に有意義で本邦の救急医療体制の現状からみると， 示唆
されるところが多い。
ヨーロッパ各国やアメリカの発表をみても， 救急医療システムが， それぞれの
国の医療形態や国情， 更に歴史的な背景を反映した種々の発展形式がみられ，そ
の質的な内容に至っては千差万別で、ある。
しかし地域化された救急医療施設の確保と更に高次の専同化された救急施設の
包括的， 体系的整備とともに，末端現場あるいは搬送中でのこれら地域医療施設
との交信連絡， 更にこれら施設閉または高次の施設への患者データー， 医療内容
などを含めた交信連絡用の通信ネットワークシステムの中央化， 搬送手段の質的
内容の充実， と同時に搬送員の教育更に救急医療士， 救急医の育成の重要性など
が採上げられており， いづれも地方公共団体あるいは国の関係行政機関の行政
面， 財政面での強力な措置と協力に俣たなければ充実した救急医療体制の完成は
困難であることを論じている。 一般救急医療と共に，他方災害時の救急体制につ
いても討論がなされていることは， 見逃せない一つの点でもある。
最近わが国においても，救急医療に対する関心が高まって来たが，本著により，
その完成を目指している世界各国の救急医療システムの変遷， 現況を知ることは
意義深く， その中からわが国の国情に合った救急医療の枠造りと運営方針を計画
するためにも資十るところが大きい。(野口照義)
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